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“Those who think they have not time for bodily exercise will sooner or later have 
to find time for illness.” 
 










A todos os que participaram na aplicação e recolha dos questionários 
dos adolescentes e dos pais. Sem vocês não seria possível a realização deste 
trabalho. 
 
À Professora Doutora Rute Santos um agradecimento especial, pelos 
conhecimentos transmitidos, pela sugestão do tema, pela grande capacidade 
de trabalho, pela disponibilidade demonstrada, pela força, motivação e apoio, e 
pela forma como acompanhou todo o processo, com uma atitude positiva e 
sempre disposta a ajudar.  
 
À Karina pelo apoio incondicional em todas as circunstâncias, pela 
compreensão das muitas horas de ausência, pela grande ajuda na realização 
do trabalho, e por todo o amor e carinho transmitidos ao longo deste tempo.  
 
Aos meus pais, pela educação fantástica que me proporcionaram, pelo 
apoio em todos os momentos, pelo amor e carinho que sempre me 
transmitiram, e aos meus irmãos, pela força, entreajuda, apoio e grande 










Índice de Tabelas  IX 
Índice de Gráficos XI 
Índice de Anexos XIII 
Resumo XV 
Abstract XII 
Lista de Abreviaturas XIX 
1. Introdução 1 
2. Revisão da Literatura 3 
 2.1. Atividade física e benefícios gerais 3 
            2.2. Comportamento sedentário e consequências na saúde 4 
 2.3. Comportamento sedentário, atividade física e influência dos pais 8 
 2.4. Circunstâncias familiares e comportamento sedentário 11 
3. Material e Métodos 15 
 3.1 Desenho do estudo e amostra 15 
 3.2. Instrumentos e variáveis 15 
 3.3 Análise estatística 16 
4. Resultados 19 
5. Discussão dos Resultados 29 
5. Conclusões 37 





Índice de Tabelas 
 
Tabela 1 – Características descritivas da amostra, referentes aos 
adolescentes.        19 
Tabela 2 – Características descritivas da amostra, referentes aos pais. 20 
Tabela 3 – Nível de escolaridade dos pais. 21 
Tabela 4 – Profissões dos pais. 22 
Tabela 5 – Estatística descritiva do tempo sedentário (em minutos) dos 
pais. 23 
Tabela 6 – Tempo de televisão dos adolescentes, em função do género, 
nos dias de semana e de fim-de-semana. 
 
25 
Tabela 7 – Correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, 





Tabela 8 – Correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, 





Tabela 9 - Correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, profissão 





Tabela 10 – correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, 
profissão e escolaridade dos pais, relativamente aos dias de fim-de-
























Gráfico 1 – Características da amostra quanto ao género (adolescentes). 19 
Gráfico 2 – Tempo de televisão dos adolescentes nos dias de semana.     24 






Índice de Anexos 
 
 








As alterações ocorridas na sociedade têm promovido mudanças no estilo 
de vida, sendo notório o aumento dos comportamentos sedentários. Um estilo 
de vida pouco ativo está associado a diversos problemas de saúde, logo é 
essencial perceber como se desenvolvem estes comportamentos. O presente 
estudo teve como objetivo, verificar a associação entre o comportamento 
sedentário dos pais e o comportamento sedentário dos filhos, numa amostra da 
área metropolitana do Porto.  
A amostra incluiu 426 adolescentes (215 raparigas e 211 rapazes), com 
idades entre os 11 e os 19 anos (13,52±1,649), e os respetivos pais com 
idades entre os 29 e os 66 anos (42,24±5,028 nas mães; 45,17±6,07 nos pais). 
A recolha de dados consistiu na aplicação de um questionário aos 
adolescentes, desenvolvido para o efeito e de um questionário aos pais. O 
questionário dos jovens foi direcionado para os comportamentos sedentários 
adotados no período de lazer. Nos pais foi aplicada a versão longa do 
International Physical Activity Questionnaire e analisado o tempo total de 
comportamento sedentário, através do tempo sentado. Para verificar a 
associação entre as variáveis efetuaram-se correlações parciais de Spearman, 
ajustadas para a idade dos filhos, escolaridade e profissão dos pais. Não foram 
encontradas correlações estatisticamente significativas entre o comportamento 
sedentário dos pais e o comportamento sedentário dos filhos, nos dias de 
semana e de fim-de-semana.  
Não se verificaram associações entre os comportamentos, contudo os 
resultados são inconclusivos, devido a algumas limitações do estudo. Devem 
ser realizados mais estudos, recorrendo a métodos de recolha mais fidedignos, 
de forma a perceber melhor as relações entre os pais e filhos ao nível do 
comportamento sedentário e consequentemente, adotar estratégias para 
promover um estilo de vida mais ativo. 
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The alterations occurring in society have promoted changes in lifestyles, 
mainly the increase in sedentary behaviors. A non-active lifestyle is associated 
with several health problems, thus it is essential to understand how these 
behaviors develop. The present study aimed to verify the association between 
the parent’s sedentary behavior and their children’s sedentary behavior, the 
sample being the metropolitan area of Oporto.   
The sample included 426 adolescents (215 girls and 211 boys), aged 
between 11 and 19 (13,52±1,649), and the respective parents aged between 29 
and 66 (42,24±5,028 for mothers; 45,17±6,07 for fathers). The gathering of data 
consisted on application of questionnaires to the adolescents, developed for this 
purpose and a questionnaire for the parents. The questionnaire for the 
adolescents was directed toward sedentary behaviors adopted during leisure 
time. It was applied the longer version of International Physical Activity 
Questionnaire, and analyzed the total time of sedentary behavior through the 
time spent sitting, for the parents. To verify the association between the 
variables, partial Spearman correlations were made, adjusted for the children’s 
ages, education and parents’ profession. Significant statistical correlations 
weren’t found between the parents’ sedentary behavior and the children’s 
sedentary behavior, on week days and week-ends.  
There were verified no associations between behaviors, however the 
results are inconclusive, due to some limitations of the study. Further studies 
should be conducted, using more reliable methods of gathering data, in order to 
better understand the relationships between parents’ and children on the level 
of sedentary behavior and consequently, adopt strategies to promote a more 
active lifestyle. 
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 O estilo de vida tem sofrido alterações ao longo da história. Na 
sociedade contemporânea o grande desenvolvimento do conhecimento e das 
novas tecnologias transformaram o quotidiano das pessoas. As mudanças 
ocorridas ao nível das profissões, no modo de deslocamento, na realização das 
tarefas domésticas, nas ocupações e períodos de lazer, contribuíram para um 
estilo de vida mais comodista, mais sedentário e menos ativo.  
Os benefícios de um estilo de vida ativo e da prática regular de atividade 
física (AF) estão bem demonstrados por vários autores e instituições (Agarwal, 
2012; Nam, 2011; Jansen & LeBlanc, 2010; OMS, 2010), contudo, muitas 
pessoas não cumprem as recomendações e não beneficiam da sua prática. Se 
a prática regular de AF é extremamente benéfica, um estilo de vida pouco 
ativo, marcado por comportamentos sedentários, como ver televisão e estar no 
computador demasiado tempo, tem consequências negativas para a saúde, 
independentemente da prática de AF (Tremblay et al., 2011; Inoue, 2011; 
Owen, Bauman & Brown, 2009; Sisson et al., 2009). Deste modo, o 
comportamento sedentário constitui um novo e importante preditor de doença 
crónica (Owen, Bauman & Brown, 2009), merecendo uma maior atenção por 
parte dos investigadores. Identificar os comportamentos sedentários mais 
comuns e perceber o que torna os indivíduos mais suscetíveis à adoção deste 
tipo de comportamentos é importante para contrariar a tendência atual e intervir 
no sentido de promover mudanças no estilo de vida. Assim, a intervenção 
precoce, junto dos mais jovens é essencial, dado que os comportamentos 
adotados na infância tendem a persistir na idade adulta, o tempo de ecrã tende 
a aumentar com a idade (Gebremariam et al., 2012) e os níveis de AF 
decrescem abruptamente com a idade, particularmente na adolescência (Kim 
et al., 2002).  
As crianças e jovens são influenciadas de diferentes formas, no entanto, 
os pais são possivelmente a sua maior referência relativamente à prática de AF 
e ao tempo de ecrã (Gustafson & Rhodes, 2006; Davison et al., 2003). Existem 
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diversos estudos que demonstram a relação entre os pais e os filhos no que diz 
respeito à AF, contudo, a relação ao nível do comportamento sedentário ainda 
carece de mais investigação. 
Nesta perspetiva, o presente estudo teve como objetivo verificar a 
associação entre o comportamento sedentário dos pais e o comportamento 





















2. Revisão da Literatura  
 
2.1. Atividade física e benefícios gerais 
 
Os benefícios derivados da prática de atividade física (AF) são 
amplamente conhecidos e baseados em fortes evidências científicas 
decorrentes de uma compilação de estudos dos últimos cinquenta anos 
(Mendes et al., 2011, Nam, 2011; Argawal, 2012). Os benefícios para a saúde 
são reconhecidos para todas as idades e para todas pessoas, desde que 
adaptados às condições (físicas, psicológicas e sociais) de cada um. A prática 
regular de AF reduz o risco de doença cardíaca e acidente vascular cerebral, 
diabetes, hipertensão, cancro do cólon, cancro da mama, depressão e constitui 
um fator determinante do gasto energético, fundamental para o balanço 
energético e controlo de peso (WHO, 2010). 
Os adultos entre os 18-64 anos de idade, para melhorarem a aptidão 
cardiorrespiratória e muscular, a saúde óssea e reduzirem o risco de doenças 
crónicas não transmissíveis e de depressão, devem fazer pelo menos 150 
minutos de AF aeróbia de intensidade moderada ao longo da semana, ou 75 
minutos de AF aeróbia vigorosa, ou uma combinação equivalente de AF 
moderada e vigorosa (WHO, 2010). Atividades de fortalecimento muscular, que 
envolvem os grandes grupos musculares, devem ser efetuadas duas ou mais 
vezes por semana. Segundo as recomendações da Organização Mundial de 
Saúde (OMS), a partir dos 65 anos de idade, para melhorar a aptidão 
cardiorrespiratória e muscular, a saúde óssea e funcional, e reduzir o risco de 
doenças crónicas não transmissíveis, depressão e declínio cognitivo, é 
necessário, tal como para o escalão etário anterior, pelo menos 150 minutos de 
AF aeróbia de intensidade moderada ao longo da semana, ou 75 minutos de 
AF aeróbia vigorosa, ou uma combinação equivalente de AF moderada e 
vigorosa (WHO, 2010). Para além disso, os adultos desta faixa etária, com 
pouca mobilidade, devem realizar atividade física para melhorar o equilíbrio e 
reduzir quedas, em três ou mais dias da semana, e atividades de 
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fortalecimento muscular, que envolvem os grandes grupos musculares, devem 
ser efetuadas duas ou mais vezes por semana (WHO, 2010). 
Nos jovens entre os 5 e os dezassete anos os benefícios da AF regular 
incluem a melhoria da aptidão física (aptidão cardiorrespiratória e força 
muscular), redução da gordura corporal, favorecimento do perfil de risco de 
doenças cardiovasculares e metabólicas, melhoria da saúde óssea, dos 
sintomas de depressão e dos resultados académicos (Jansen & Leblanc, 2010; 
PAGAC, 2008; Jansen, 2007; Strong et al., 2005). Para as crianças e jovens 
obterem estes benefícios devem acumular no mínimo 60 minutos de AF 
moderada a vigorosa por dia (WHO, 2010). A maior parte da AF diária deve ser 
aeróbia, mas atividades de intensidade vigorosa também devem ser realizadas, 
incluindo as que fortalecem os músculos e os ossos, pelo menos três vezes por 
semana (WHO, 2010). As atividades devem ser apropriadas ao 
desenvolvimento de cada idade, agradáveis, divertidas e diversificadas 
(exercícios aeróbios, resistidos, de flexibilidade, coordenação, agilidade e 
equilíbrio) (Mendes et al., 2011).  
 
2.2. Comportamento sedentário e consequências na saúde 
 
Apesar de serem amplamente conhecidos e comprovados 
cientificamente os benefícios da prática regular de AF, a população tem vindo a 
tornar-se cada vez menos ativa fisicamente, prevalecendo cada vez mais um 
estilo de vida sedentário, observado em crianças, jovens e adultos (Verloigne et 
al., 2012; Evenson et al., 2012; Owen, Bauman & Brown, 2009). A inatividade 
física constitui o quarto principal fator de risco para a mortalidade global (6% de 
mortes a nível mundial), atrás da pressão arterial elevada (13%), do tabaco 
(9%) e da glicose elevada (6%), e à frente do excesso de peso e obesidade 
(5%) (WHO, 2009). 
 Uma série de fatores contribuem, atualmente, para a diminuição dos 
níveis de AF e para o aumento do tempo sedentário. As mudanças 
contemporâneas nos transportes, ocupações, tarefas domésticas e atividades 
de lazer tiveram efeitos negativos no dispêndio energético diário (Levine, 2007; 
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Bell et al., 2002). Nos últimos cinquenta anos, tem havido uma diminuição da 
percentagem de pessoas com empregos fisicamente mais exigentes e um 
aumento de trabalhadores nos serviços, onde as pessoas passam a maioria do 
tempo sentadas (Church et  al., 2011). Essa mudança ao nível das profissões 
nos últimos cinquenta anos, segundo os autores do estudo, representa uma 
diminuição de cerca de 100 calorias diárias, o que representa uma porção 
significativa do aumento, em média, do peso nos homens e mulheres nos 
Estados Unidos da América (EUA) (Church et  al., 2011). Ao declínio da AF 
requerida pela maioria dos trabalhos, somam-se uma maior disponibilidade dos 
meios transporte e um tipo de lazer que só exige uma atitude passiva 
(Cenarruzabeitia et al., 2003).  
É inquestionável a diversidade de meios tecnológicos existentes para 
efeitos de trabalho e lazer, e a facilidade de acesso que adultos, jovens e 
crianças têm a eles. Portanto, não é somente na idade adulta que se verifica 
uma diminuição da AF e um aumento do tempo em atividades sedentárias, as 
crianças e jovens são cada vez mais dependentes da televisão (TV) e do 
computador e são menos ativas fisicamente. Uma larga percentagem de 
crianças de diferentes países da Europa não cumpre as recomendações de AF 
e passam a maior parte do tempo de forma sedentária (Verloigne et al., 2012). 
Numa pesquisa efetuada por Verloigne e colaboradores (2012), cujo objetivo foi 
analisar, através de acelerometria, os níveis de AF e o tempo sedentário de 
crianças entre os 10 e 12 anos, em cinco países da Europa, os resultados 
mostraram que muito poucos rapazes e raparigas cumprem as recomendações 
de 60 minutos diários de AF moderada ou vigorosa e que passam 
aproximadamente oito horas por dia de forma sedentária. Estudos realizados 
nos EUA revelaram que mais de metade dos adolescentes participam em AF 
moderadas menos que três dias por semana (Eiseman et al., 2002) e em 
média, em comportamentos sedentários como ver TV passam cinco horas por 
dia (Norman et al., 2005). O baixo nível de AF entre muitos jovens é uma 
preocupação de saúde pública (Bauer et al., 2008). Com base num estudo de 
acelerometria, efetuado em crianças e jovens no Reino Unido, com idades 
entre os 4 e os 15 anos, verificou-se que 33% dos rapazes e 21% raparigas 
6 
 
cumpriam as recomendações de AF e apenas cerca de uma em cada cinco 
crianças tinha alcançado o “nível intermédio” de alguma atividade (pelo menos 
30 minutos de atividade física moderada a vigorosa), com 47% dos rapazes e 
61% das raparigas a estarem incluídos no grupo de baixa atividade (Craig et 
al., 2008). Estima-se que quase um terço da população jovem nos países 
desenvolvidos vê mais que 4 horas de TV por dia (Gorely et al 2009), o dobro 
do recomendado por muitas organizações profissionais de saúde, incluindo a 
Sociedade Pediátrica Canadiana (CPS) e a Academia Americana de Pediatras, 
que recomendam que as crianças não passem mais do que duas horas por dia 
em atividades sedentárias, como por exemplo o tempo em frente ao ecrã 
(American Academy of Pediatrics, 2001; Tremblay et al., 2011). 
Devido às mudanças no estilo de vida, tem havido um maior foco da 
investigação no comportamento sedentário, como um novo e importante 
preditor de risco de doença crónica (Owen, Bauman & Brown, 2009). 
Evidências recentes sublinham a sua importância, devido ao grande volume de 
tempo que os adultos passam sentados nas horas em que não fazem 
exercício, durante o tempo em que estão acordados (Owen, Bauman & Brown, 
2009). O comportamento sedentário não deve ser entendido ou definido como 
o não cumprimento das recomendações de AF (Pate et al., 2011), pois um 
sujeito pode cumprir as recomendações de AF moderada e vigorosa e ainda 
assim despender uma grande parte do seu dia em atividades sedentárias (Pate 
et al., 2008). O comportamento sedentário é um termo, hoje usado, para 
caracterizar os comportamentos onde o dispêndio energético é baixo, incluindo 
o prolongado tempo sentado no trânsito, no trabalho, em casa e no tempo de 
lazer (Owen, Bauman & Brown, 2009). Em termos de dispêndio energético, o 
comportamento sedentário representa um ligeiro aumento do dispêndio acima 
da taxa metabólica de repouso, mas abaixo do dispêndio verificado numa AF 
ligeira (entre 1-1,5 METs) (Pate et al., 2008). Os comportamentos sedentários 
mais prevalentes incluem ver TV, o uso do computador, trabalho de secretária 
e o tempo sentado a socializar; a característica fundamental destes 
comportamentos é o facto de serem sentados (Pate et al., 2011). 
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As alterações ocorridas nas últimas décadas no estilo de vida, 
naturalmente, têm implicações, na saúde das crianças, jovens e adultos, pelo 
que têm merecido maior atenção por parte dos investigadores. Dados obtidos a 
partir de estudos com bio marcadores e avaliações objetivas (e também de 
alguns estudos numa perspetiva epidemiológica) destacaram a importância do 
foco no equilíbrio entre as atividades moderadas/ligeiras e os comportamentos 
sedentários – particularmente no elevado volume que os adultos nos países 
industrializados e desenvolvidos passam sentados nas suas 15,5 horas sem 
exercício, enquanto acordados (Owen, Bauman & Brown, 2009). Estar sentado 
por períodos prolongados tem sido associado a muitos fatores de risco 
metabólicos, independentemente da participação em AF, sugerindo que os 
efeitos protetores da AF podem ser anulados devido ao elevado número de 
horas em atividades sedentárias (Hamilton et al., 2007; Ekelund et al., 2006). 
Nesta perspetiva e de acordo com a investigação recente, o comportamento 
sedentário e o nível de AF podem ter papéis independentes na saúde, uma vez 
que independentemente dos níveis de AF, o comportamento sedentário está 
associado com o aumento do risco de doença cardíaca e metabólica, com 
todas as causas de mortalidade e com uma variedade de problemas 
fisiológicos e psicológicos (Tremblay et al., 2011).  
Nas crianças e jovens o nível insuficiente de AF é uma questão de 
saúde pública, pois passam uma larga proporção do seu dia em atividades 
sedentárias e há uma forte evidência de que as crianças passam mais tempo 
em comportamentos sedentários com o avançar da idade (Pate et al., 2011). O 
aumento da prevalência do excesso de peso e obesidade nas crianças e 
jovens tem sido, em parte, atribuído à redução da AF e ao aumento do tempo 
em atividades sedentárias (Steele et al., 2009; Lobstein et al., 2004). Com base 
na revisão sistemática de 232 estudos sobre o comportamento sedentário e 
indicadores de saúde, Tremblay e colaboradores (2011), constataram que o 
comportamento sedentário (avaliado principalmente através do número de 
horas de TV) está associado a uma composição corporal desfavorável, uma 
redução da aptidão física, uma diminuição da autoestima e de comportamentos 
pro-sociais e a um decréscimo nos resultados académicos, em crianças e 
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jovens em idade escolar, entre os 5 e os 17 anos de idade. As evidências 
sugerem que o visionamento diário de TV em excesso, superior a duas horas, 
está associado à redução da saúde física e psicossocial e menos tempo em 
atividades sedentárias associa-se a índices de massa corporal (IMC) mais 
saudáveis (Tremblay et al. 2011). Reduzir o tempo de ecrã relacionado com 
comportamento sedentário é essencial para prevenir e tratar a obesidade na 
infância (Dietz, 2001; Epstein et al., 2000). Um decréscimo de qualquer forma 
de sedentarismo está associado a um menor risco de saúde em idades entre 
os 5-17 anos (Tremblay et al., 2011).  
É necessário existir uma mudança de paradigma, refletindo acerca do 
equilíbrio entre o comportamento sedentário e a atividade em todos os aspetos 
da vida diária, incluindo transportes, ocupações, trabalho doméstico, lazer, e 
especialmente à volta do controlo da obesidade e no papel do total de AF na 
prevenção do futuro ganho de peso (Owen, Bauman & Brown, 2009). Esta 
questão tem particular interesse nas crianças e jovens, pois de modo crescente 
têm tido um acesso mais facilitado aos comportamentos sedentários como 
jogar computador, usar o telefone, e usar a internet para trabalhar ou para 
aceder às redes sociais (Gorely et al., 2009) e adicionalmente os níveis de AF 
tendem a diminuir quando os adolescentes atingem a maioridade (Nelson et al., 
2006), sujeitando-os a um conjunto de maiores riscos para a saúde associados 
à inatividade física, como o excesso de peso e a obesidade (Berkey et al., 
2000). 
 
2.3. Comportamento sedentário, atividade física e influência dos 
pais 
 
Os hábitos e comportamentos adotados ao longo da vida resultam de 
diversas experiências e influências, pelo que é necessário perceber de que 
forma, os comportamentos sedentários e de AF são adotados e modificados, 
sobretudo na adolescência, por ser um período da vida onde grande parte dos 
comportamentos se estabelecem. Os níveis de AF decrescem abruptamente 
com a idade, particularmente na adolescência (Kim et al., 2002), sendo o fim da 
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escola primária (10-11 anos de idade) um período de mudança fundamental 
(Nader et al., 2008). Assim, para prevenir o desenvolvimento de doenças 
cardiovasculares, é necessário perceber os fatores que influenciam a AF e as 
horas de televisão nesta idade chave de transição (Jago et al., 2010).  
Os pais são possivelmente a maior influência sobre os seus filhos ao 
nível dos comportamentos de AF e do número de horas em frente à TV 
(Gustafson & Rhodes, 2006; Davison et al., 2003). Podem ser vários os 
mecanismos subjacentes ao impacto dos pais, o modo como os pais e crianças 
partilham e se envolvem em atividades juntos, como definem exemplos e 
estabelecem padrões através do papel de modelo, e proporcionam um 
ambiente familiar que pode facilitar ou prevenir comportamentos como jogar 
ativamente ou ver televisão (Gustafson & Rhodes, 2006). Muitos investigadores 
têm sugerido que os pais têm um papel crítico nos adolescentes ao nível da AF 
e do comportamento sedentário (Lindsay et al., 2006; Sallis et al., 2000). A 
maioria dos estudos que utilizam dados transversais têm encontrado uma 
associação positiva entre o encorajamento paternal para ser fisicamente ativo e 
o tempo em que os adolescentes passam em atividades físicas e em desportos 
organizados (Springer et al., 2006; Adkins et al., 2004;Sallis et al., 2000). Os 
dados da investigação efetuada por Jago e pelos seus colaboradores (2010), 
em crianças de dez e onze anos do Reino Unido, demonstraram que houve 
uma associação entre o tempo sedentário das raparigas e das suas mães. 
Adicionalmente, um elevado número de horas a ver televisão por parte dos 
pais, foi associado com elevado número de horas a ver televisão por parte dos 
rapazes e raparigas. Por último, não se verificaram associações entre o tempo 
que os pais e filhos passavam a praticar AF. Os resultados de uma 
investigação longitudinal efetuada por Bauer e colaboradores (2008) sugeriram 
que as características dos pais podem influenciar a AF e os comportamentos 
sedentários, considerando que estas relações são altamente complexas. O 
encorajamento dos pais para ser ativo fisicamente está associado com um 
aumento da AF entre alguns adolescentes, sendo mais notório quando esse 
encorajamento parte dos pais do mesmo género (Bauer et al., 2008). 
Mensagens de saúde pública também deveriam informar os pais que a 
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modelação para a AF ou o interesse pelo fitness podem não ser suficientes 
para motivar as suas crianças, um encorajamento específico para a atividade 
física pode ser necessário (Bauer et al., 2008). Noutro estudo longitudinal, no 
qual analisaram se a prevalência do excesso de peso desde a infância diferia 
nos adolescentes ativos e sedentários, verificou-se que as raparigas aos treze 
anos tinham maior prevalência de excesso de peso que os seus pares ativos 
(Pahkala et al., 2010). O excesso de peso dos pais não foi associado com a AF 
dos filhos, contudo as raparigas sedentárias mais frequentemente tinham a 
mãe com excesso de peso do que as raparigas ativas, portanto as mães com 
excesso de peso tiveram com mais frequência filhas propensas a ter um estilo 
de vida sedentário na puberdade, do que as mães com peso normal (Pahkala 
et al., 2010). Para prevenir o excesso de peso nas crianças, a família deve ser 
ativa, os pais podem, por exemplo, ser incentivados a fazer exercício, jogar 
com as crianças e, acima de tudo, serem modelos fisicamente ativos (Pahkala 
et al., 2010). Além disso, os pais, jardins-de-infância e escolas, bem como os 
profissionais de saúde têm um importante papel na prevenção desta epidemia 
prestando atenção a um estilo de vida saudável nas famílias e a uma 
prevenção precoce do excesso de peso na infância (Pahkala et al., 2010). 
Para desenvolver estratégias de intervenção eficazes, o papel dos pais 
na regulação do comportamento sedentário relacionado com o tempo de ecrã 
bem como as crenças, atitudes e motivações das crianças para o uso do ecrã, 
devem ser examinadas (Meizi et al., 2010). Numa pesquisa efetuada com o 
objetivo de demonstrar os aspetos intrapessoais e interpessoais relacionados 
com o comportamento sedentário associado ao tempo de ecrã nas crianças, 
verificou-se que durante uma semana as crianças (média de idades 10,7 ± 
0,63) despendem em média 3,3 ± 0,15 horas por dia em atividades sedentárias 
relacionadas com o tempo de ecrã e ao fim de semana passam 
significativamente mais tempo neste tipo de atividades, cerca de 3,6 ± 0,18 
horas, comparativamente com as 3,1 ± 0,15 horas dos dias de semana 
(p<0.001) (Meizi et al., 2010). Aproximadamente 3 em cada 4 crianças (75%) 
excederam as a recomendações da Sociedade Pediátrica Canadiana (CPS), de 
uma média de duas horas por dia. O entretenimento, passar mais tempo com a 
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família e o tédio foram as três principais razões para ver televisão e jogar 
videojogos (Meizi et al., 2010). Comparando com os baixos utilizadores do 
computador e TV (menos de 2 horas), os maiores utilizadores (mais de 2 
horas) revelaram uma atitude menos negativa em relação ao excessivo tempo 
de ecrã e menos regras por parte dos pais para a sua utilização (Meizi et al., 
2010). Significativamente menos crianças que passavam muitas horas em 
frente ao ecrã tiveram imposição de limites por parte dos pais ao nível do 
tempo de TV, videojogos ou do uso de computador para o entretenimento, ao 
fim de semana e significativamente mais pais que passavam muito tempo em 
frente ao ecrã indicaram que jantavam em frente à TV e passavam mais tempo, 
nos tempos livres, a ver TV ou a jogar videojogos com as suas crianças (p 
<0.001) (Meizi et al., 2010). A maioria das crianças e dos pais reconhecem a 
importância da AF e têm alguma consciência dos efeitos negativos para a 
saúde do excesso de horas de ecrã, o que revela que existem oportunidades 
para mudar as atitudes relacionadas com o excessivo tempo de ecrã entre as 
crianças e os pais (Meizi et al., 2010). Consequentemente, estratégias de 
intervenção que visem reduzir o tempo de ecrã deveriam envolver os pais e as 
crianças; focar-se nos tempos livres das crianças; e concentrar-se na 
promoção das mudanças comportamentais, promovendo o papel de modelo 
dos pais e a criação de oportunidades de uma vida ativa (Meizi et al.,2010). 
 
2.4. Circunstâncias familiares e comportamento sedentário 
 
A influência da família na AF nos jovens está bem demonstrada (Sallis et 
al., 2000), no entanto é necessário perceber se as características da família 
também têm implicações em relação aos comportamentos sedentários e de AF. 
Identificar as caraterísticas não modificáveis correlacionadas com a AF e o 
comportamento sedentário nos jovens contribui para o desenvolvimento de 
estratégias de intervenção eficazes (Gorely et al., 2009). Perceber como a 
composição (monoparental versus biparental, presença ou ausência de irmãos) 
e o estatuto socioeconómico, influenciam o comportamento de saúde permite 
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direcionar para os grupos de risco e possibilita aos investigadores adaptar as 
intervenções apropriadamente (Gorely et al., 2009).  
Poucos estudos têm explorado associações entre a estrutura da família, 
AF e o tempo de TV nos adolescentes. Um estudo reportou elevados níveis de 
atividade entre os adolescentes de famílias monoparentais (Duncan et al., 
2004) mas noutro não houve associação (Ornellas et al., 2007). Há uma 
evidência consistente que os jovens de famílias monoparentais vêm mais TV 
do que os jovens que vivem com ambos os pais, mas associações com outros 
comportamentos sedentários não têm sido estudados (Gorely et al., 2004). Nos 
irmãos adolescentes a AF tem sido identificada com uma correlação positiva 
consistente com a AF dos adolescentes (Sallis et al., 2000). Por outro lado, o 
relacionamento entre o tempo de visualização de TV e os níveis de 
visualização dos irmãos não é claro (Gorely et al., 2009). Por exemplo, um 
estudo demonstrou que adolescentes com irmãos eram mais suscetíveis a ver 
mais de 2 horas de TV por dia (Hardy et al., 2006), mas um estudo anterior 
concluiu que a visualização de TV não se relacionava com o facto de não ter 
irmão (Gorely et al., 2004). Quanto à relação entre a AF dos adolescentes e o 
estatuto socioeconómico os estudos têm revelado uma associação positiva, 
embora resultados de nenhuma associação também estejam presentes na 
literatura, onde o género pode moderar a relação (Gustafson & Rhodes, 2006; 
Sallis et al., 2000). As evidências indicam que o estatuto socioeconómico, 
avaliado pela educação dos pais ou pelo rendimento, é consistentemente e 
inversamente proporcional à visualização de TV nos jovens (Gorely et al., 
2004). No entanto associações com outros marcadores de estatuto 
socioeconómico (profissão dos pais; emprego das mães) revelaram-se 
inconsistentes. A investigação que explora a influência do estatuto 
socioeconómico em outros comportamentos sedentários é limitada (Gorely et al 
2004).  
As evidências relativas às associações entre a AF, o comportamento 
sedentário e as circunstâncias da família são inconclusivas, carecendo de mais 
estudos. Numa pesquisa efetuada por Gorely e colaboradores (2009) os 
resultados mostraram que as raparigas do grupo com estatuto socioeconómico 
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mais baixo reportaram mais tempo de TV ao fim de semana e mais tempo total, 
durante a semana, em comportamentos sedentários do que as raparigas 
provenientes do grupo com estatuto socioeconómico mais elevado. Os rapazes 
de famílias monoparentais foram associados a maior comportamento 
sedentário total, quando comparados com os que viviam com o pai e a mãe 
(Gorely et al., 2009). Também verificaram que os rapazes e raparigas 
provenientes de bairros com um nível socioeconómico mais baixo relataram 
menor participação em desporto/exercício comparado com os que vivem em 
bairros de estatuto socioeconómico mais elevado. Este estudo demonstra que 
estes grupos podem ter um risco aumentado de adoção de comportamentos 
sedentários e de menor participação em desportos e exercício (Gorely et al 
2009), sugerindo que devem ser alvo de intervenções específicas para 
contrariar esta tendência. Numa pesquisa mais recente, os resultados foram 
idênticos, indicando que as raparigas e rapazes provenientes de famílias 
monoparentais passavam mais tempo em atividades sedentárias durante a 
semana e ao fim de semana (p <0.001) comparativamente com os que vivem 
com o casal (Quarmby et al., 2011). Nas situações em que só está presente o 
pai ou a mãe, as crianças têm menos suporte familiar, devido à falta de tempo, 
pois o transporte e as responsabilidades adicionais do pai ou da mãe criam um 
ambiente familiar favorável ao desenvolvimento de comportamentos 
sedentários, para além de que nas famílias em que o pai e a mãe vivem juntos, 
as crianças também recordaram mais tempo na realização das atividades do 
quotidiano (p <0.001) (Quarmby et al., 2011). As crianças que vivem com o pai 
e a mãe também têm mais oportunidades de participar em diferentes 
atividades, não só individualmente, mas em conjunto, o que reforça ainda mais 
os comportamentos associados a um estilo de vida ativo (Quarmby et al., 
2011).  
Os diferentes estudos referidos demonstram que a adoção de 
comportamentos sedentários e de atividade física podem resultar de vários 
tipos de influências, onde se incluem os pais, que desempenham um papel 




3. Material e métodos 
 
 3.1. Desenho do estudo e amostra 
 
O estudo envolveu adolescentes da área metropolitana do Porto, com 
idades compreendidas entre os 11 e os 19 anos, e os respetivos pais, com 
idades compreendidas entre os 29 e os 66 anos.  
A recolha de dados consistiu na aplicação de um questionário aos 
adolescentes, desenvolvido para o efeito e de um questionário aos pais. O 
questionário dos jovens foi direcionado para os comportamentos sedentários 
adotados no período de lazer. Nos pais foi aplicada a versão longa do IPAQ e 
analisado o tempo total de comportamento sedentário, através do tempo 
sentado. 
A amostra foi constituída por 426 adolescentes, 215 raparigas e 211 
rapazes e os respetivos pais. Dos 426 jovens e respetivos pais, houve um 
número considerável de dados omissos, ou por não entrega dos questionários 
ou por preenchimento incorreto do mesmo. Desta forma, para efetuar o 
cruzamento dos dados relativamente ao comportamento sedentário dos pais e 
dos filhos, a amostra foi de 220 sujeitos (filhos e respetivos pais).  
 




O peso foi medido através de balança eletrónica (Tanita, BF 350) 
apresentando como valores extremos zero e 200 kg com a possibilidade de 
obter valores aproximados aos 100 gramas. O peso foi registado com o 
participante descalço, com roupas leves, na posição antropométrica (com o 
indivíduo ereto de calcanhares juntos e afastamento de cerca de 30º nas suas 
porções distais, membros superiores lateralmente pendentes, mãos e dedos 
em extensão apoiadas nas coxas, na zona lateral, cabeça e olhos dirigido para 
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A altura foi medida com Estadiómetro Tanita. As medições foram 
realizadas na posição antropométrica. Após a colocação do sujeito nesta 
posição, deslocou-se a barra plástica horizontal da craveira até se apoiar no 
vértex, registando-se o valor correspondente à altura em centímetros. 
 
3.2.3. Comportamento sedentário 
 
Para a análise do comportamento sedentário dos adolescentes foi 
utilizado um questionário desenvolvido para o efeito, disponível em anexo. 
Os dados relativos ao comportamento sedentário dos pais foram 
recolhidas através do questionário IPAQ, versão longa, que se encontra 
devidamente validado para a população portuguesa. 
 
     3.3. Análise estatística  
 
 A análise estatística foi efetuada com o programa estatístico SPSS 20 
para o Windows e o nível de significância foi de 0.05. 
 
3.3.1. Estatística descritiva  
 
A estatística descritiva foi realizada para todas as variáveis de 








3.3.2. Estatística inferencial  
 
A análise dos dados foi efetuada com base na comparação entre o 
comportamento sedentário dos pais, analisado em função do género, e os 
comportamentos sedentários dos filhos. Realizaram-se correlações parciais de 
Spearman (teste não paramétrico), ajustadas para idade dos filhos, 
escolaridade e profissão dos pais, para verificar a associação entre as variáveis 

























Relativamente aos adolescentes a amostra inicial, como se pode 
observar no gráfico 1, é composta por 426 sujeitos, 211 rapazes e 215 
raparigas, com idades compreendidas entre os 11 e os 19 anos, sendo a média 
de 13,52 ± 1,659 (tabela 1). A média de idades difere pouco entre os rapazes e 
as raparigas. Tal como se pode notar na tabela 1, alguns sujeitos não 
apresentam dados completos para todos os parâmetros. 
Relativamente ao peso, a média foi de 55,85 ± 12,03 kg, enquanto para 
a altura, o valor médio foi de 1,64 ±,09 m. Os rapazes apresentam valores mais 
elevados, ao nível da altura e do peso. 
 









 N Mínimo Máximo  DP 
Idade  426 11 19 13,52 1,649 
Idade raparigas 212 11 19 13,39 1,650 
Idade rapazes 203 11 17 13,66 1,641 
Peso (kg) 387 32,00 117,00 55,85 12,034 
Peso raparigas 
(kg) 194 32 98 53,64 10,629 
Peso rapazes 





 – média; DP – desvio padrão 
 
Os dados apresentados na tabela 2 incluem as características 
descritivas da amostra referente aos pais dos participantes. Verifica-se que as 
informações referentes às mães são mais completas comparativamente com as 
dos pais. Em relação ao peso e à altura, os pais apresentam valores médios 
mais elevados do que as mães, bem como na média de idades.  
 




 – média; DP – desvio padrão 
 
Altura (m) 388 1,325 1,880 1,64 ,095 
Altura raparigas 
(m) 195 1,42 1,78 1,584 ,061 
Altura rapazes 
(m) 193 1,325 1,88 1,65 ,111 
 N Mínimo Máximo  DP 
Idade mães 387 29 62 42,24 5,028 
Idade pais 355 29 66 45,17 6,07 
Peso mães (Kg) 378 41 108 65,74 10,745 
Peso pais (kg) 316 50 116 78,76 10,641 
Altura mães (m) 372 1,45 1,90 1,62 ,065 





Na tabela 3 são visíveis os dados referentes ao nível de escolaridade 
dos pais, de acordo com o género. Verifica-se que 55% dos pais e 52% das 
mães possuem a escolaridade obrigatória, sendo este o nível de escolaridade 
mais comum entre os sujeitos da amostra. Seguidamente, surge o ensino 
secundário, com 17% nos pais e nas mães. Também se destaca o número 
elevado de valores omissos, 13 % nas mães e 15% nos pais. Somente 2% das 
mães e 1 % dos pais apresentam o grau de escolaridade mais elevado, 
mestrado e/ou doutoramento. 
 
Tabela 3 – Nível de escolaridade dos pais. 
 
 
A tabela 4 contém a estatística descritiva das profissões dos pais. As 
profissões enquadradas nos operários e artesãos de artes mecânicas e outros, 
são as que têm maior representatividade, quer nos pais, quer nas mães, com 
14,1 % e 15,7 %, respetivamente. Neste parâmetro, ao contrário dos 
anteriores, um maior número de mães, comparativamente com os pais, 
apresenta falta de alguns dados, embora a diferença seja pouca, 14% das 
mulheres e 13,1% dos homens. Nas mulheres também se destaca um valor 
mais alto no desemprego (12,2%) e no trabalho doméstico (9,2%), e um valor 
mais reduzido (3,8%) nas profissões do poder executivo, dirigentes e 
administradores, em comparação com os homens. Os pais e as mães no que 
se refere às profissões dos serviços e vendedores, apresentam valores 
Escolaridade Nº de mães % Nº de pais % 
Sem estudos 23 6 19 4 
Escolaridade obrigatória 
(até ao 9º ano) 
223 52 232 55 
Ensino Secundário (10º ao 12º) 73 17 72 17 
Bacharelato ou Licenciatura 42 10 33 8 
Mestrado e/ou Doutoramento 8 2 6 1 
Não Respondeu 57 13 64 15 
Total 426 100 426 100 
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aproximados. Por último, pode-se constatar que os profissionais de nível médio 
e superior têm pouca representatividade na presente amostra, nos dois 
géneros.  
 




Profissões Nº de mães % Nº de pais % 
Membros poder executivo, dirigentes 
e administradores 
16 3,8 39 9,2 
Profissionais científicos e intelectuais 23 5,4 16 3,8 
Técnicos e profissionais de nível 
médio 
34 8,0 47 11,0 
Pessoal administrativo e similares 33 7,7 16 3,8 
Trabalhadores dos serviços e 
vendedores 
49 11,5 53 12,4 
Agricultores e trabalhadores 
qualificados agropecuária e pescas 
1 0,2 3 0,7 
Operários e artesãos de artes 
mecânicas e outros 
67 15,7 60 14,1 
Operadores de instalações e 
máquinas e trabalhadores da 
montagem 
8 1,9 41 9,6 
Trabalhadores não qualificados 21 4,9 38 8,9 
Membros das Forças Armadas 0 0 1 ,2 
Trabalho em casa (doméstico/a) 39 9,2 2 ,5 
Desempregado 52 12,2 33 7,7 
Outro 23 5,4 21 4,9 
Não respondeu 60 14 56 13,1 
Total 426 100 426 100 
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A tabela seguinte contém os resultados do questionário IPAQ aplicado 
aos pais, para aferir o tempo total de comportamento sedentário, por dia. 
Observando a tabela 5, pode-se verificar que a média do tempo sedentário 
diário nas mulheres foi de 213,85 minutos (3,56 horas), portanto, superior aos 
homens, 190,85 minutos (3,18 horas). Dos 426 pais, somente, 336 mulheres e 
301 homens responderam ao questionário.  
 





 – média; DP – desvio padrão; min - minutos 
 
Os gráficos 3 e 4 permitem observar o tempo indicado pelos 
adolescentes, no período sem aulas, a ver TV, durante os dias de semana e de 
fim-de-semana. Quanto aos dias de semana, 126 sujeitos, ou seja 30% da 
amostra, reportaram que passavam 1 hora por dia a ver televisão, seguindo-se 
um grupo de 69 sujeitos (16% da amostra) com 30 minutos de televisão por dia 
e outro, de 61 sujeitos (14% da amostra) com 2 horas por dia. Dos 426 
inquiridos, 42 (10%) indicaram ver 3 horas por dia, 19 (4%) referiram 4 horas e 
16 sujeitos (3,8%) reportaram 5 horas ou mais. Por último, 79 indivíduos não 
responderam e 14 (3%) indicaram que não viam televisão (0 minutos). No 
gráfico 4, referente ao fim-de-semana, é visível um aumento do número de 
horas passadas em frente à televisão. 
 
 N Mínimo Máximo  DP 
IPAQ (min 
sentado) Mães 
336 45 720  213,85 185,972 
IPAQ (min 
sentado) Pais 
301 45 720  190,85 162,191 
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A tabela 6 permite notar a distribuição do tempo passado a ver televisão, 
de acordo com o género, nos dias de semana e de fim-de-semana. Pode-se 
constatar que uma percentagem maior de raparigas reportaram 30 minutos 
(18,6%) e 1 hora (31,6%) de televisão por dia e que mais rapazes (5,7%) 
referiram ver 5 horas ou mais por dia, nos dias de semana. Os outros valores 
são bastante aproximados. No fim-de-semana verifica-se um aumento no 
número de horas de TV, para ambos os géneros. Com a exceção do intervalo 
das 4 horas e dos 0 minutos a ver TV, ao fim-de-semana, as raparigas 
apresentam uma maior percentagem de mais horas a ver televisão, em relação 
aos rapazes. 
14; 3% 30 minutos; 
69; 16%
1 hora; 126; 
30%
2 horas; 61; 
14%


















Tabela 6 – Tempo de televisão dos adolescentes, em função do género, 




NR – não respondeu; H – horas; Min – minutos   
 
Nas tabelas seguintes (7,8,9 e 10) podem-se verificar as correlações 
entre o tempo sedentário dos filhos e dos seus pais, ajustadas para a idade dos 
filhos, escolaridade e profissão dos pais. A tabela 7 e a tabela 8 contêm os 
dados referentes aos dias de semana, para as raparigas e rapazes, 
respetivamente. Não se encontram associações estaticamente significativas 
entre o tempo total, em minutos, de comportamento sedentário, dos pais e das 
mães, e o tempo em diferentes comportamentos sedentários no período de 
lazer, dos filhos. Observam-se algumas correlações negativas, mas sem terem 
significado estatístico.  
Nas tabelas 9 e 10, podem verificar-se os resultados das correlações 
entre as mesmas variáveis, mas referentes ao período de fim-de-semana. Os 
resultados obtidos, para este período, não revelaram correlações 
estatisticamente significativas entre o tempo total, em minutos, de 
 Ver TV – semana  Ver TV – fim-de-semana 
 Raparigas % Rapazes % Raparigas % Rapazes % 
0 Min 8 3,7 6 2,8 3 1,4 5 2,4 
30 Min 40 18,6 29 13,7 18 8,4 13 6,2 
1 H 68 31,6 58 27,5 38 17,7 29 13,7 
2 H 29 13,5 32 15,2 55 25,6 50 23,7 
3 H 22 10,2 20 9,5 34 15,8 27 12,8 
4 H 10 4,7 9 4,3 14 6,5 24 11,4 
5 H ou 
mais 
4 1,9 12 5,7 19 8,8 18 8,5 
NR 34 15,8 45 21,3 34 15,8 45 21,3 
Total  215 100 211 100 215 100 211 100 
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comportamento sedentário, dos pais e das mães, e o tempo em diferentes 
comportamentos sedentários no período de lazer, dos filhos 
 
Tabela 7 – Correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, 





Tabela 8 – Correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, 
























































Correlation ,237 -,341 -,351 -,063 -,189 ,601 ,194 ,224 ,397 ,468 -,363 -,306 ,256 
Significance 
(2-tailed) 





Correlation ,075 -,206 -,490 -,201 ,096 ,354 ,065 -,179 ,035 ,407 -,420 -,071 ,143 
Significance 
(2-tailed) 






















































-,585 ,356 ,516 -,232 -,159 -,127 ,040 ,069 -,378 ,793 -,206 -,435 ,055 
Significance 
(2-tailed) 






-,468 ,069 ,401 ,106 -,015 -,216 -,151 ,768 -,312 ,094 -,076 -,395 ,512 
Significance 
(2-tailed) 
,204 ,861 ,284 ,787 ,969 ,577 ,698 ,016 ,413 ,809 ,845 ,293 ,159 
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Tabela 9 - Correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, 
profissão e escolaridade dos pais, relativamente aos dias de fim-de-





















































,069 -,114 ,464 -,228 -,449 -,002 -,079 ,117 ,266 ,376 -,353 -,304 ,035 
Significance 
(2-tailed) 






-,113 -,261 ,622 -,142 -,429 ,230 ,093 -,090 -,087 ,506 -,427 -,089 -,220 
Significance 
(2-tailed) 
,701 ,368 ,017 ,628 ,126 ,430 ,751 ,758 ,767 ,065 ,128 ,762 ,449 
 
 
Tabela 10 – Correlações parciais ajustadas para a idade dos filhos, 
profissão e escolaridade dos pais, relativamente aos dias de fim-de-

























































,194 ,329 ,527 ,270 -,133 -,063 ,066 -,337 -,479 ,797 -,153 -,481 ,139 
Significance 
(2-tailed) 





Correlation ,072 ,523 ,468 ,306 ,047 -,180 ,184 ,067 -,238 ,123 -,166 -,379 ,270 
Significance 
(2-tailed) 













5. Discussão dos Resultados 
 
A amostra inicial de 426 adolescentes e respetivos pais sofreu uma 
redução considerável, pois muitos questionários não foram corretamente 
preenchidos, apresentando uma grande quantidade de omissão de dados, 
noutros casos, os filhos preencheram mas os pais não o fizeram, e no final com 
os dados completos a amostra ficou reduzida para 220 adolescentes e 
respetivos pais. Pelo facto de se verificarem lacunas no preenchimento, os 
resultados da estatística descritiva relativamente às idades dos adolescentes e 
dos pais, ao peso e altura, ao IPAQ e questionário de comportamentos 
sedentários dos adolescentes, são diferentes para cada variável, no que se 
refere ao número da amostra. 
A presente amostra envolve uma faixa etária com um intervalo de idades 
um pouco alargado, contudo encontram-se dois grupos etários bem destacados 
dos restantes, um com 12 anos (34%) e outro com 15 anos (27%), e também 
se observaram dois jovens mais velhos, um com 18 anos e outro com 19. A 
média de idades é idêntica nas raparigas e nos rapazes (13,39 ± 1,650 e 13,66 
± 1,641, respetivamente). Esta variação relativamente ao intervalo de idades 
pode ter implicações nos resultados, no que se refere à relação entre o 
comportamento sedentário dos pais e dos filhos. 
No que diz respeito aos pais, o número de sujeitos da amostra deveria 
ser igual ao número da amostra dos filhos (426), contudo, tal não se verificou 
pois os questionários apresentaram dados omissos, o que fez com que os 
valores fossem sempre diferentes, consoante o parâmetro. Os pais apresentam 
uma média de idades mais elevada do que as mães (45,17± 6,07; 42,24 ± 
5,028, respetivamente), bem como ao nível do peso e da altura. Apesar de não 
ter sido verificada a influência do estatuto socioeconómico no comportamento 
sedentário, foram recolhidos os dados relativos à escolaridade e profissões dos 
pais. A escolaridade obrigatória foi o nível de escolaridade mais comum entre 
os pais (52% das mães e 55% homens) e de seguida o ensino secundário, com 
17% em ambos. Apenas 10% das mães e 9% dos pais apresentam formação 
ao nível do ensino superior. Quanto às profissões, as que se enquadram nos 
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operários e artesãos de artes mecânicas e outros, são as que têm maior 
representatividade, nesta amostra, quer nos pais quer nas mães, com 14,1 % e 
15,7 %, respetivamente. Tal como se verificou no nível de escolaridade 
superior, no que se refere às profissões, os profissionais de nível médio e 
superior, têm pouca representatividade na presente amostra. As evidências 
indicam que o estatuto socioeconómico, avaliado pela educação dos pais ou 
pelo rendimento, é consistentemente e inversamente proporcional ao tempo de 
visualização de televisão nos jovens (Gorely et al., 2004), mas por outro lado, 
associações com outros marcadores de estatuto socioeconómico (profissão 
dos pais; emprego das mães) revelaram-se inconsistentes (Gorely et al., 2004). 
O nível de escolaridade dos pais e as profissões podem ter influenciado os 
resultados da presente amostra, embora não se possa tirar essa conclusão, 
pois não se procedeu a essa análise.  
 O comportamento sedentário dos pais foi aferido a partir da aplicação do 
questionário IPAQ, que permite aferir a perceção, entre outros aspetos, do 
tempo diário que passam sentados. Estar sentado por períodos prolongados 
tem sido associado a muitos fatores de risco metabólicos, independentemente 
da participação em atividades físicas, sugerindo que os efeitos protetores da 
atividade física podem ser negados devido ao elevado número de horas em 
atividades sedentárias (Hamilton et al., 2007; Ekelund et al., 2006), portanto, 
apesar de algumas limitações, o IPAQ fornece informações importantes. Na 
presente amostra, verificou-se que a média do tempo sedentário diário nas 
mulheres foi de 213,85 minutos (3,56 horas), logo, superior aos homens, com 
190,85 minutos (3,18 horas).  
Os comportamentos sedentários mais prevalentes incluem ver televisão, 
o uso do computador, trabalho de secretária e o tempo sentado a socializar; 
sendo a característica fundamental destes comportamentos o facto de os 
sujeitos estarem sentados (Pate et al., 2011). Analisando as horas de TV nos 
adolescentes em estudo, no tempo de lazer, pode-se verificar que durante os 
dias de semana, 270 sujeitos (63% da amostra) cumprem as recomendações 
referidas por muitas organizações profissionais de saúde, incluindo a 
Sociedade Pediátrica Canadiana (CPS) e a Academia Americana de Pediatras, 
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que recomendam que as crianças não passem mais do que duas horas por dia 
em atividades sedentárias, como por exemplo o tempo em frente ao ecrã 
(American Academy of Pediatrics, 2001; Tremblay et al., 2011). No fim-de-
semana os valores são mais elevados, sendo que cumprem as 
recomendações, ou seja, vêm TV 2 horas ou menos, 211 sujeitos (49,5% da 
amostra) e 136 sujeitos (31,9%) veem 3 horas ou mais. Estima-se que quase 
um terço da população jovem nos países desenvolvidos vê mais que 4 horas 
de televisão por dia (Gorely et al., 2009). Nesta amostra, os valores não foram 
tão elevados, no entanto, ao fim-de-semana, aproximadamente um terço, 
ultrapassa o recomendado.  
Com o intuito de perceber a relação entre o comportamento sedentário 
dos adolescentes e dos respetivos pais, foram efetuadas correlações parciais 
ajustadas para a idade dos filhos, escolaridade e profissão dos pais. A análise 
foi efetuada, de modo separado, para os dias de semana e de fim-de-semana, 
e também, em função do género. Observando as tabelas 7 e 8, com os dados 
correspondentes aos dias de semana, nota-se a inexistência de correlações 
significativas, positivas e/ou negativas, quer nos rapazes, quer nas raparigas. 
No que diz respeito ao fim de semana (tabelas 9 e 10), os resultados obtidos 
revelaram-se similares, não se tendo verificado correlações significativas entre 
as variáveis em estudo. 
Muitos investigadores têm sugerido que os pais têm um papel crítico nos 
adolescentes ao nível da atividade física e do comportamento sedentário 
(Lindsay et al., 2006; Gustafson & Rhodes,2006; Sallis et al., 2000), contudo, 
nesta amostra não se verificou essa tendência, no que respeita ao 
comportamento sedentário. A relação é complexa, a investigação na área ainda 
está pouco explorada, no entanto, alguns dos estudos revelam associações 
estaticamente significativas entre algumas variáveis, no que diz respeito à 
relação entre o comportamento sedentário dos pais e dos filhos (Jago et al., 
2010; Meizi et al., 2010; Bauer et al. 2008). 
Os resultados da presente investigação, por um lado, corroboram os 
dados de um estudo efetuado por Jago e colaboradores (2010), em crianças 
com idades entre os dez e onze anos, na medida em que também não se 
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verificaram associações entre os pais e filhos do género masculino, mas por 
outro lado, foram encontradas associações entre as mães e as filhas em 
relação ao tempo sedentário, situação que não se verificou na presente 
amostra. Para além disso, um elevado número de horas a ver televisão por 
parte dos pais foi associado a um risco aumentado dos filhos passarem um 
elevado número de horas em frente à televisão (Jago et al.,2010). É necessário 
considerar que os estudos têm muitos pontos divergentes, designadamente a 
utilização de acelerómetros para aferir o tempo sedentário total dos pais e dos 
filhos, a média de idades e os questionários aplicados. Na presente amostra, o 
facto de a média de idades ser de 13,52 anos, pode sugerir que em jovens 
adolescentes ou pré-adolescentes, a influência dos pais não é tão notória, 
podendo estes ser mais influenciados por outros fatores. Normalmente, os 
níveis de atividade física decrescem abruptamente com a idade, 
particularmente na adolescência (Kim et al., 2002), sendo o fim da escola 
primária (10-11 anos de idade) um período de mudança fundamental (Nader et 
al., 2008), pois os jovens tornam-se mais independentes, canalizam interesses 
para outras áreas e tendem a ter como exemplo outros modelos. Entre os 10 e 
11 anos de idade, encontram-se num período de desenvolvimento das suas 
capacidades de decisão e começam a ter um certo grau de independência dos 
seus pais (Jago et al., 2009). 
Num estudo longitudinal com adolescentes, sobre as influências dos pais 
em relação à atividade física e ao comportamento sedentário, o incentivo para 
ser ativo, por parte dos pais, foi associado a um aumento do nível de atividade 
física, nos rapazes e raparigas, passado cinco anos, no entanto, no que 
respeita ao comportamento sedentário, os fatores de influência por parte dos 
pais tiveram uma relação menos consistente com o tempo de tv/vídeo após 
cinco anos (Bauer et al., 2008). Após ajustadas as correlações para o estatuto 
socioeconómico, raça e tv/vídeo, verificou-se uma inesperada relação positiva 
entre o incentivo dos pais para ser fisicamente ativo e a utilização da televisão 
nos rapazes mais velhos, e uma relação negativa nas raparigas mais novas 
(Bauer et al., 2008). Os dados do presente estudo não encontraram relação 
entre os comportamentos dos pais e respetivos filhos, no entanto, tal como no 
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estudo de Bauer e colaboradores (2008), e apesar de serem variáveis 
diferentes, os dados também não foram claros no que respeita ao 
comportamento sedentário. Numa outra pesquisa efetuada por Meizi e 
colaboradores (2010), analisaram as atitudes, motivações e práticas das 
crianças e respetivos pais, no que se refere ao comportamento sedentário 
relacionado com tempo de ecrã e verificaram que significativamente menos 
crianças que passavam muitas horas em frente ao ecrã tiveram imposição de 
limites por parte dos pais ao nível do tempo de TV, videojogos ou do uso de 
computador para o entretenimento, ao fim de semana. Para além disso, 
significativamente mais pais que passavam muito tempo em frente ao ecrã 
indicaram que jantavam em frente à televisão e passavam mais tempo, nos 
tempos livres, a ver televisão ou a jogar videojogos com as suas crianças (p 
<0.001). A influência dos pais na investigação de Meizi e colaboradores (2010) 
foi bem demonstrada, situação que não se verificou na presente amostra.  
 O presente estudo não revelou associações entre os comportamentos 
sedentários dos pais e filhos, tendo tido resultados inconclusivos, no entanto, 
segundo dados de outros estudos, parece haver tendência para que exerçam 
algum tipo de influência. Bauer e os seus colaboradores (2008) sugeriram que 
as características dos pais podem influenciar a atividade e o comportamento 
sedentário dos adolescentes, sendo esta uma relação complexa, que pode ser 
influenciada por vários fatores. Têm sido desenvolvidos alguns estudos no 
sentido de perceber de que forma as características e circunstâncias familiares 
também podem influenciar este tipo de comportamentos. Por exemplo, o 
estatuto socioeconómico mais baixo (Gorely et al., 2009), o facto de viverem só 
com o pai ou só com a mãe (Gorely et al., 2009; Quarmby et al.,2010) e o local 
onde vivem (Gorely et al., 2009), têm sido associados a valores mais elevados 
de tempo a ver TV e/ou a mais tempo de comportamento sedentário total. O 
facto de a percentagem de pais com escolaridade ao nível do ensino superior 
ser relativamente baixa (mães 12% e pais 9%) pode exercer alguma influência 
na amostra em estudo, pois talvez não sejam tão conscientes dos benefícios 
da atividade física e das consequências do comportamento sedentário, não o 
transmitindo aos filhos, o que leva a menor influências sobre estes. 
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 Existem outras variáveis que podem interferir nestas relações, e que 
poderão ter tido implicações nos resultados deste estudo, não obstante, não 
foram analisadas essas influências, apenas se procurou analisar a existência 
ou não de relação entre o tempo sedentário total dos pais e alguns 
comportamentos dos filhos, no tempo de lazer. Naturalmente, diversos fatores 
podem ter influenciado a ausência de relações nesta amostra, contudo, as 
características ou as razões que podem explicar esses resultados não 
constituíam o objetivo deste estudo; tal como referem Gustafson e Rhodes 
(2006), podem ser vários os mecanismos subjacentes ao impacto dos pais, o 
modo como os pais e crianças partilham e se envolvem em atividades juntos, 
como definem exemplos e estabelecem padrões através do papel de modelo, e 
proporcionam um ambiente familiar que pode facilitar ou prevenir 
comportamentos como jogar ativamente ou ver televisão.  
Para além da eventual influência das idades dos jovens presentes na 
amostra, ou das características e circunstâncias das famílias, dos amigos, do 
ambiente, o presente estudo apresenta algumas limitações que devem ser 
tidas em conta na interpretação dos resultados. O primeiro aspeto, e que 
constitui a maior limitação do estudo, prende-se com o facto de ter sido 
efetuada uma comparação do tempo sedentário total dos pais com o tempo de 
lazer dos filhos, através da análise de alguns comportamentos mais comuns 
adotados pelas crianças e jovens no período de lazer, durante a semana e ao 
fim-de-semana. O facto de se compararem variáveis distintas condicionou os 
resultados do estudo e contribui para que os dados fossem inconclusivos.  
Adicionalmente, a determinação do tempo em comportamentos 
sedentários por meio de questionários implica um maior grau de subjetividade, 
podendo não traduzir de modo fidedigno o tempo real. O questionário IPAQ, 
utilizado para calcular o tempo sedentário dos pais, encontra-se validado para 
a população portuguesa, no entanto, o questionário aplicado aos adolescentes 
não foi validado. 
Em estudos futuros, deverão ser utilizados acelerómetros para o controlo 
do tempo sedentário dos pais e dos respetivos filhos e deverá ser aplicado um 
questionário sobre os comportamentos sedentários e de atividade física a 
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ambos. Para além disso, analisar a influência das características e 
circunstâncias familiares, bem como o modo como os pais podem exercer 
influência sobre os seus filhos, é pertinente para perceber melhor como se 
desenvolve esta relação e, consequentemente, definir estratégias para reduzir 






Na presente amostra, não se verificaram associações estatisticamente 
significativas entre o comportamento sedentário dos pais e os comportamentos 
sedentários dos filhos, quer nos dias de semana, quer ao fim-de-semana. 
Mais estudos são necessários para se obterem resultados conclusivos, 
pois é fundamental percebermos melhor estas relações complexas, uma vez 
que enquanto profissionais da atividade física, temos a responsabilidade de a 
promover e de influenciar as crianças, jovens, adultos e idosos a praticar e a 
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ID           
       Data de aplicação do questionário 
           
PENSA NA ÚLTIMA SEMANA. FORA DO HORÁRIO ESCOLAR.  Quanto tempo despendeste POR DIA em cada uma das 
seguintes actividades? Responde pensando quanto tempo EM MÉDIA despendeste em cada actividade, durante a semana e 
o fim-de-semana.  

















Ver televisão/vídeo/DVD        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Jogar consola/computador (excepto Wii, Xbox kinect ou similar)        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Jogar videojogos activos (Wii, Xbox kinect ou similar)        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Utilizar o computador para realizar trabalhos de casa        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Navegar na internet por diversão (www, facebook, chat, twitter, etc.)         
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Estudar ou fazer trabalhos de casa (sem uso do computador)        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Sair (Passear, ir às compras, ir a festas, etc.)        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Estar sentado/a a falar com a família ou com os amigos        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Estar sentado/deitado sem fazer nada        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Praticar alguma actividade física ou desporto        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        













ou +  
Ler por diversão        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Ouvir música (sem fazer mais nada)        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Falar ao telefone/telemóvel ou enviar sms         
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Realizar outro hobby que implique actividade ligeira (cuidar 
de um animal de estimação, tocar um instrumento, jogar dardos, etc.)  
       
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Realizar outro hobby como jogos/passatempos (fazer puzzles, 
jogar às cartas, palavras cruzadas, etc.)  
       
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
        
Viajar de carro, autocarro, comboio, metro ou moto        
Dias de semana 
       
Dias de fim-de-semana 
       
 
